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ABSTRAK 
Latar Belakang. Cerebral Palsy Diplegi Spastik merupakan kelemahan keempat 
anggota gerak, anggota gerak atas lebih berat. Adanya gangguan fungsional aktifitas 
sehari – hari seperti makan, mandi, berpakaian, bermain dan menulis, karena 
gangguan fungsi menggenggam. Tujuan: Untuk mengetahui perbedaan pengaruh 
pemberian Latihan Prehension dan Latihan Konvensioanal terhadap peningkatan 
fungsi menggenggam pada kasus Cerebral Palsy Diplegi Spastik usia 8 – 12 tahun. 
Metode: Rancangan penelitian kuasi eksperimental, pre and post test group two 
design, purposive sampling. Jumlah sampel 10 dibagi 2 kelompok, kelompok 1 
diberikan Latihan Prehension, kelompok 2 diberikan Latihan Konvensional. 
Penelitian selama 3 minggu, dengan 6 kali intervensi. Hasil: Uji normalitas Saphiro 
Wilk test. Uji homogenitas Lavene’s test. Hasil uji paired sample t-test pada 
kelompok 1 p=0,058, kelompok 2 p=0,135 dimana (p>0,05), menunjukkan kelompok 
1 dan kelompok 2 tidak ada pengaruh peningkatan fungsi menggenggam. Uji 
hipotesis 3 nilai post kelompok 1 dan 2 p=0,237 (p>0,05). Kesimpulan: tidak ada 
perbedaan pengaruh pemberian Latihan Prehension dan Latihan Konvensonal 
terhadap peningkatan fungsi menggenggam pada kasus Cerebral Palsy Diplegi 
Spastik usia 8 – 12 tahun. Saran: Penelitian selanjutnya berdasarkan faktor, variable, 
jumlah sampel dan tempat yang berbeda.  
Kata Kunci       : Cerebral Palsy Diplegi Spastik, Fungsi menggenggam, ARAT, 
Latihan Prehension, Latihan Konvensional 
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THE EFFECT OF PREHENSION AND CONVENTIONAL 
EXERCISE TRAINING ON THE IMPROVE OF  
GRASPING FUNCTIONING IN CEREBRAL  
PALSY DIPLEGI SPASTIC CASE  
AGED 8 - 12 YEAR
1
 
 
 
Retnaningsih Tyaswati
2
, M. Irfan
3
 
ABSTRACT 
Background: Cerebral Palsy Diplegi Spastic is the weakness of all four limbs, and 
the upper limb is heavier. Functional disturbances in daily activities such as eating, 
bathing, dressing, playing and writing can happen because of impaired grasping 
function. Objective: The aim of the study was to determine the differences in the 
effect of Pretension Exercise and Conventional Exercise on enhancing grasping 
function in the case of Cerebral Palsy Diplegi Spastic aged 8 - 12 years. Method: 
The study applied quasi-experimental research design with pre and posttest two 
groups design. The sampling applied purposive sampling. The number of samples 
was divided into 2 groups, group 1 was given Pretension Exercise, and group 2 was 
given Conventional Exercise. The research was conducted in 3 weeks, with 6 
interventions. Results: Saphiro Wilk test was used in normality test. Homogeneity 
test used Lavene's test. The paired sample t-test resulted in group 1 p = 0.058 and 
group 2 p = 0.135 in which (p> 0.05). It showed that group 1 and group 2 had no 
effect of increasing grasping function. Hypothesis 3 testing on post value group 1 
and 2 obtained p = 0.237 (p> 0.05). Conclusion: There was no difference in the 
effect of giving Pretension Exercise and Conventional Exercise to the improvement 
of grasping function in the case of Cerebral Palsy Diplegi Spastic aged 8 - 12 years. 
Suggestion: Future studies have to consider several factors, variables, number of 
samples and different places. 
Keywords    : Cerebral Palsy Diplegi Spastic, Grasping Function, ARAT, Pretension 
Exercise, Conventional Exercise 
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PENDAHULUAN 
 Cerebral Palsy Diplegi 
Spastik adalah suatu gangguan tumbuh 
kembang motorik anak yang 
disebabkan karena adanya kerusakan 
pada otak yang terjadi pada periode 
sebelum, selama dan sesudah 
kelahiran yang ditandai dengan 
kelemahan pada anggota gerak bawah 
yang lebih berat daripada anggota 
gerak atas (Saputri, 2015). Cerebral 
Palsy Diplegi Spastik merupakan 
gangguan yang mengenai pada 
keempat ekstremitas tubuh 
(ekstremitas atas dan ekstremitas 
bawah) dengan tingkat spastisitas 
ekstremitas bawah lebih berat 
dibandingkan ekstremitas atas 
(Saputri, 2015). Permasalahan utama 
yang dialami oleh anak Cerebral 
Palsy Diplegi Spastik adalah adanya : 
1) Gangguan distribusi tonus postural 
(spastisitas) terutama kedua tungkai, 
2) Gangguan koordinasi, 3) Gangguan 
keseimbangan, 4) Gangguan jalan 
yang juga dapat mengalami problem 
penyerta seperti : retardasi mental, 
gangguan penglihatan, gangguan 
intelektual serta potensial terjadi 
kontraktur ( deformitas ) ( Ma’mur, 
2009 ). Gangguan lain yang dapat 
terjadi pada pada anak dengan 
Cerebral Palsy Diplegi Spastik yaitu 
gangguan fungsional, salah satu 
gangguan fungsional tersebut adalah 
gangguan pada fungsi menggenggam. 
Hampir 50 % anak – anak dengan 
Cerebral Palsy mengalami gangguan  
menggenggam pada tangan ( Arnould 
et al, 2014 ). Gangguan fungsi 
menggenggam adalah ketidak 
mampuan anak untuk memegang 
benda atau obyek dengan tangan 
terkepal sehingga benda atau obyek 
yang dipegang akan terlepas atau 
terjatuh. Akibat ketidakmampuan 
fungsi menggenggam pada anak 
Cerebral palsy Diplegi Spastik 
mengakibatkan ketidakmampuan 
aktifitas sehari – hari seperti makan, 
minum, mandi, memakai baju, 
bermain dan menulis. 
 Gangguan fungsi mengenggam 
pada anak Cerebral Palsy Diplegi 
Spastik dipengaruhi oleh Palmar 
Grasp Reflex (refleks menggenggam). 
Palmar Grasping Reflex ( refleks 
menggenggam ) adalah refleks 
gerakan jari – jari tangan mencengram 
benda – benda yang disentuhkan ke 
bayi. Refleks menggenggam pada bayi 
muncul saat telapak tangan bayi di 
sentuh dan bayi akan merespon 
dengan cara menggenggamnya kuat - 
kuat. Bayi akan menutup jari – jarinya 
seperti gerakan menggenggam saat 
bayi disodorkan jari telunjuk. Refleks 
ini muncul sejak lahir dan bertahan 
hingga usia 3 – 4 bulan (Susanti, 
2018). Kehilangan fase refleks 
menggenggam pada anak akan sangat 
berpengaruh pada kemampuan 
motorik  kasar dan motorik halus pada 
tangan seorang anak sehingga 
menyebabkan terganggunya fungsi 
tangan itu sendiri dan 
ketidakmampuan aktifitas tangan 
sehari – hari. Refleks menggenggam 
dapat mempengaruhi genggaman 
pensil ketika mencoba untuk menulis 
karena ibu jari terkait di bawah jari – 
jari ketika pena atau pensil 
ditempatkan di antara jempol dan 
telunjuk ( Puspita, 2014 ). Pada anak 
Cerebral Palsy Diplegi Spastik akan 
melewati fase refleks menggenggam 
ini. 
Banyak metode terapi latihan yang 
dapat dilakukan untuk peningkatan 
fungsi menggenggam pada anak 
Cerebral Palsy Spastik Diplegi antara 
lain Latihan Prehension dan Latihan 
konvensional. Latihan Prehension ini 
bertujuan untuk meningkatkan fungsi 
motorik kasar dan motorik halus 
tangan ( fungsi menggenggam ) pada 
Latihan Prehension dapat 
didefinisikan sebagai semua fungsi 
yang diberikan pada gerakan ketika 
sebuah objek digenggam oleh tangan. 
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( Irfan, 2008 ). Prehension dapat juga 
diartikan sebagai tindakan 
mencengkeram sesuatu dengan kuat 
dengan tangan dan tindakan 
memegang, merebut, atau 
menggenggam, seperti tangan atau 
anggota lain. Fungsi menggenggam ( 
grip ) melalui tiga tahap yaitu : 1) 
Membuka tangan, 2) Menutup jari - 
jari untuk menggenggam objek, 3) 
Mengatur kekuatan menggenggam. 
Secara umum prehension tangan dapat 
dibagi menjadi dua yaitu : 1) Power 
Grip, yang termasuk ke dalam Power 
Grip adalah : a) Hook Grip, b) 
Cylinder Grip, c) Lateral Grip, d) 
Spherical Grip. 2) Precision Grip, 
yang termasuk ke dalam Precision 
Grip adalah : a) Digital Prehension, b) 
Lateral Prehension, c) Tip to tip.  
Latihan Konvensional adalah terapi 
latihan yang didefinisikan sebagai 
program aktivitas fisik yang 
melibatkan usaha klien kontraksi otot 
volunter dan atau gerakan tubuh 
dengan bertujuan mengurangi gejala, 
memperbaiki fungsi atau 
meningkatkan, mempertahankan atau 
memperlambat kemunduran kondisi 
kesehatan ( Prasetijo, 2013 ). Terapi  
latihan konvensional yang dilakukan 
tersebut, secara umum meliputi berupa 
latihan pasif, aktif dan resistif, latihan 
otot – otot tangan berupa fleksi, 
ekstensi, abduksi dan adduksi. Latihan 
Konvnsional merupakan latihan yang 
dilakukan sehari – hari pada suatu 
kasus karena suatu kebiasaan sehingga 
pada Latihan Konvensional ini tidak 
menggunakan metode latihan khusus, 
tidak menggunakan standar latihan 
khusus dan tidak menggunakan alat 
ukur sehingga tidak ada standar 
penilaian yang dapat dicapai. 
 
METODE PENELITIAN 
Rancangan penelitian ini 
bersifat Quasi Eskperimen dengan 
rancangan pre - test dan post - test 
group two design yang bertujuan 
untuk mengetahui penerapan yang 
efektif antara pemberian Latihan 
Prehension dan Latihan Konvensional 
terhadap peningkatan fungsi 
menggenggam anak Cerebral Palsy 
Diplegi Spastik Usia 8 – 12 tahun. 
Pada penelitian ini digunakan 2 
kelompok perlakuan sebanyak 10 
sampel yang dibagi secara random 
dengan pengundian yaitu mengambil 
lipatan kertas berupa angka 1 dan 2, 
dimana kelompok 1 diberi Latihan 
Prehension jumlah sampel 5 dan 
kelompok 2 diberikan Latihan 
Konvensional jumlah sampel 5, yang 
mana sampel dalam penelitian ini 
sudah disaring secara purposive 
sampling berdasarkan kriteria inklusi. 
Sebelum dan sesudah diberikan 
perlakuan 2 kelompok tersebut diukur 
dengan menggunakan alat ukur untuk 
fungsi menggenggam yaitu Action 
Research Arm Test (ARAT), penelitian 
ini dilakukan 2x seminggu selama 3 
minggu. Hasil pengukuran fungsi 
menggenggam akan dianalisis dan 
dibandingkan sebelum dan sesudah 
intervensi antar kelompok perlakuan 1 
dan kelompok perlakuan 2. 
Variable terikat adalah peningkatan 
fungsi menggenggam, sedangkan 
variabel bebas adalah Latihan 
Prehension dan Latihan Konvesional. 
Uji normalitas data menggunakan 
saphiro wilk test, bertujuan untuk 
mengetahui distribusi data pada 
masing – masing kelompok 
penerapan. Analisis data yang 
digunakan untuk hasil uji pengaruh 
menggunakan Paired sampel t-test. 
Untuk hasil uji beda pengaruh 
menggunakan Independent test. Untuk 
uji homogenitas data dengan Lavene’s 
test bertujuan untuk mengetahui 
variasi data. 
 
HASIL PENELITIAN 
Penelitian menggunakan 
subyek anak Cerebral Palsy Diplegi 
Spastik usia 8 – 12 tahun di YPAC 
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Surakarta yang mengalami gangguan 
fungsi menggenggam fan memenuhi 
kriteria inklusi. Penelitian ini 
melibatkan 10 responden yang dibagi 
menjadi 2 kelompok. Responden 
dalam penelitian ini berusia 8 tahun 
ada 3 responden, berusia 9 tahun ada 4 
responden, berusia 10 tahun ada 1 
responden dan berusia 12  tahun ada 2 
responden. Berjenis kelamin 9 laki – 
laki dan 1 perempuan. Dengan MMT 
nilai 2 ada 1 responden, nilai 3 ada 7 
responden dan nilai 4 ada 2 
responsden. 
 
A. Uji Statik Deskriptif 
 
Tabel 1 karakteristik sampel 
berdasarkan Jenis kelamin di YPAC 
Surakarta Januari tahun 2019 
Usia 
(Tahun) 
Kelompok 
1 
Kelompok 
2 
N % N % 
8 2 40% 1 20% 
9 3 60% 1 20% 
10 -         - 1 20% 
12 -  2 40% 
Total 5 100% 5 100% 
  
 Dari tabel 1 diatas, tampak 
pada kelompok I intervensi Latihan 
Prehension memiliki responden paling 
banyak dengan usia 8 tahun sebanyak 
2 responden (40%), usia 9 tahun 
sebanyak 3 responden (60%). Pada 
kelompok II intervensi Latihan 
Konvensional responden dengan usia 
8 tahun sebanyak 1 responden (20%), 
usia 9 tahun sebanyak 1 responden 
(20%), usia 10 sebanyak 1 responden 
(20%), usia 1 tidak ada responden 
(0%), usia 12 sebanyak 2 responden 
(40%). 
 
Tabel 2 karakteristik sampel 
berdasarkan Jenis kelamin di YPAC 
Surakarta Januari tahun 2019 
 
 Dari table 2 diatas, didapatkan 
data keseluruhan responden 
perempuan sebanyak 1 orang dan laki 
– laki sebanyak 9 orang yang terbagi 
menjadi 2 kelompok, yaitu kelompok I 
intervensi Latihan Prehension 
berjumlah 5 responden laki – laki  
(100%). Kelompok II intervensi 
Latihan Konvensional sebanyak 4 
responden laki – laki (80%) dan 1 
responden perempuan (20%). 
 
Tabel 3 Karakteristik sampel 
berdasarkan MMT di YPAC Surakarta 
Januari tahun 2019 
                   
                   Kelompok I   Kelompok II  
Tonus Otot  Frekuensi  %  Frekuensi% 
( MMT ) 
 
Nilai 2        1     20%             0        0% 
 
NIlai 3       4     80%          3     60% 
 
Nilai 4        0       0%          2     40% 
 
Total         5     100%            5     100% 
 
  
 Dari tabel 3 diatas, didapatkan 
data yaitu pada kelompok I Latihan 
Prehension tidak terdapat responden 
nilai 2 sebanyak 1 respnden (20%), 
nilai 3 sebanyak 4 responden (80%). 
Kelompom II Latihan Konvensional 
Jenis 
Kelamin 
Kelompok 
1 
Kelompok  
2 
N % N % 
Laki-laki 5 100% 4 80% 
Perempu
an 
-  1 20% 
Total 5 100% 5 100% 
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nilai 3 sebanyak 3 responden (60%), 
nilai 4 sebanyak 2 (40%), tidak 
terdapat nilai 5 (0%). 
 
B. Uji Hipotesis I 
 
Tabel 4 Nilai Fungsi menggenggam 
(ARAT) sebelum dan sesudah 
intervensi pada kelompok I Latihan 
Prehension 
  
 Dari tabel 4 diatas didapatkan 
hasil tes dengan nilai p : 0, 058 artinya 
p > 0,05 sehingga dapat disimpulkan 
tidak ada pengaruh yang signifikan 
pada pemberian Latihan Prehension 
terhadap peningkatan fungsi 
menggenggam pada anak Cerebral 
Palsy Diplegi Spastik antara sebelum 
dan sesudah intervensi 
 
C. Uji Hipotesis II 
 
Tabel 5 Nilai Fungsi menggenggam 
(ARAT) sebelum dan sesudah 
intervensi pada kelompok II Latihan 
Konvensional. 
 
 
 
Variabel 
Mean± 
SD 
Paired Sampel t-
Test 
P. 
Value 
Ket 
Sebelum 
Intervensi 
39,00 
± 
13,191 
0,135 
Tidak 
Signifikan  
Sesudah 
Intervensi 
42,20     
± 
9,884 
 Dari tabel 5 diatas didapatkan hasil 
tes dengan nilai p : 0, 135 artinya p > 
0,05 sehingga dapat disimpulkan tidak 
ada pengaruh yang signifikan pada 
pemberian Latihan Konvensional 
terhadap peningkatan fungsi 
menggenggam pada anak Cerebral 
Palsy Dipegi Spastik antara sebelum 
dan sesudah intervensi 
D. Uji Hipotesis III 
 
Tabel 6 Nilai Fungsi menggenggam 
(ARAT) sesudah intervensi pada 
kelompok I dan kelompok II  
Variabel 
Mean± 
SD 
Paired Sampel 
t-test 
p-
Value 
Ket 
Sebelum 
Intervensi  
45,00 
± 
5,244 
0,058 
Tidak 
Signif
ikan 
Sesudah 
Intervensi 
48,40 
± 
4,450 
Variabel Mean±SD 
Indepen
dent 
Sampel 
T-test 
P. Value 
Kelompok 1 
48,40 
± 
4,50 0,237 
Kelompok 2 
42,20 
± 
9,884 
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 Dari tabel 6 hipotesis III 
menggunakan independent sample t-
test, karena distribusi data baik pada 
kelompok intervensi I dan kelompok 
intervensi II. Tes ini bertujuan untuk 
membandingkan nilai rata-rata ARAT 
setelah intervensi kelompok I dan 
setelah intervensi kelompok II. Hasil 
tes tersebut didapatkan nilai p = 0,237 
yang berarti p > 0,05 dan Ho diterima 
dan Ha ditolak. Dengan demikian 
dapat disimpulkan bahwa tidak ada 
perbedaan pengaruh pemberian 
Latihan Prehension dan Latihan 
Konvensional terhadap peningkatan 
fungsi menggenggam pada anak 
Cerebral Palsy Diplegi Spastik. 
 
SIMPULAN DAN SARAN 
A. Simpulan 
 Hasil uji hipotesis ketiga yang 
memperlihatkan bahwa tidak ada 
perbedaan pengaruh pemberian 
Latihan Prehension dan Latihan 
Konvensional terhadap peningkatan 
fungsi menggenggam pada kasus 
Cerebral Palsy Diplegi Spastik Usia 8 
– 12 tahun disebabkan karena 
kurangnya waktu penelitian dan 
dimana kedua intervensi ini sebaiknya 
di lakukan secara Bersama – sama 
tidak terpisahkan terhadap 
peningkatan fungsi menggenggam.  
B. Saran 
1. Bagi Pengembangan Keilmuan 
 Penelitian ini diharapkan dapat 
memberi kontribusi dalam ilmu 
Pendidikan khususnya bidang 
fisioterapi mengenai intervensi 
Latihan Prehension dan Latihan 
Konvensional dapat diberikan untuk 
meningkatkan fungsi menggenggam 
pada kasus Cerebral Palsy Diplegi 
Spastik Usia 8 – 12 tahun. 
2. Bagi Masyarakat 
 Penelitian ini diharapkan 
dapat memberi pengetahuan kepada 
masyarakat luas mengenai Latihan 
Prehension dan Latihan Konvensional 
dapat meningkatkan fungsi 
meggenggam pada kasus Cerebral 
Palsy Diplegi Spastik Usia 8 – 12 
tahun. 
3. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Peneliti selanjutnya dapat 
melakukan penelitian sejenis ini dan 
dilakukan penelitian lebih lanjut 
berdasarkan faktor lain, variabel yang 
berbeda, jumlah sampel yang lebih 
banyak dan tempat yang berbeda. 
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